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摂食障害女性患者と栄養関連情報との関わり
What do patients suffering from eating disorders pay attention to 
gather nutritional information providing through the media ?
杉山　英子＊1§、横山　伸＊2
EikoSUGIYAMA,ShinYOKOYAMA
Abstract: Althougheatingdisorder(ED)patientshaveagreatinterestindiet-relatedinformation,their
methodofseekingnutritionalinformationappearstobeimbalanced.Inthepresentstudy,weassessed
dietexperience,enthusiasmfornutritionalorhealthinformation,methodsforgatheringtheinformation,
and thereason forgathering information inpatientswithEDandwithoutED inageneralhospital
outpatientsettinginJapan.29womenwithEDand33age-matchedwomenwithoutEDparticipatedin
the study. Theassessmentwasbasedon a structured interviewbyapsychiatrist. Though the
prevalenceofdietingdoesnotdifferbetweentwogroups, thebeginningofdietingwasearlier inED
group(17.8±3.2y.o.)thaninthecontrolgroup(23.0±7.5y.o.).Comparedtothecontrolgroup,ED
patientsrecognizedthemselvesthattheirlevelofinterestaboutnutritionishighandtheywereconfident
abouttheirknowledge.However,EDpatientspreferredtogathernutritionalinformationfromthemedia
basedonconvenience,notonreliability.Wesuggestthattheefficiency-seekingbehaviormightbetoo
strong inEDpatientsand thatmodificationof informationgatheringbehaviorwouldcontribute to
nutritionalcounselingofEDpatients.
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はじめに
　摂食障害（Eatingdisorder:ED）は、思春期・青
年期に好発し、若年発症の精神疾患の中ではもっと
も死亡率の高いものである。食習慣の乱れを通して
生活機能の全般を障害する疾患でもあり、低年齢化、
遷延化、高齢化といった、より困難な課題を包括し
ながら増加している（1,2）。診断には、アメリカ精
神医学会策定のDSM-IV（2013 年に改訂版DSM5
が公表された）が用いられることが多く、それによ
ると、主に、神経性無食欲症（Anorexianervosa:
AN）と神経性大食症（BN：Bulimianervosa）、に
大別され、さらにANであっても過食嘔吐や下剤
濫用などの排出行動を伴うかどうかで細かく類型化
されている（表 1）。また「特定不能」とされるカ
テゴリー中では、むちゃ食い障害（Bingeeating
disorder：BED）が注目されている。
　摂食障害は、その病因については諸説あるが、前
面に現れてくるのは逸脱した食行動であり、その意
味で「行動の病」である。食行動異常の激しさや不
可解さによって周囲の共感や理解が得られにくく、
長期にわたって患者本人とその家族、医療者などか
かわる周囲の者たちを疲弊させる。食べること、食
事、食物を大切にすることを重視する食や栄養の専
門家にとっては付き合いにくい相手ではあるが、障
害されてしまった生活機能、特に「食」の機能を再
生しなければ本質的な治療にはならず、昨今では病
院の栄養サポートチーム活動の一環として管理栄養
士・栄養士がかかわらざるを得なくなってきている。
Abbreviation:ED,Eatingdisorder;DSM,DiagnosticandStatisticalManualofMentalDisorders;AN,
Anorexianervosa;BN,Bulimianervosa;BED,Bingeeatingdisorder; ICD, InternationalStatistical
ClassificationofDiseasesandRelatedHealthProblems;ANBP,Anorexianervosabinge-purgetype;ANR,
Anorexianervosarestrictive type;BNP,Bulimianervosapurging type;PC,personal computer;TV,
television;SNS,Socialnetworkingservice
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表 1　DSM-IV による摂食障害の診断基準
20 年以上も前から発症の低年齢化が憂慮されてい
たが、今では小学 3年くらいからダイエットに励む
ことも珍しくなく、小学生の摂食障害症例も増加し
ている。厚生労働省の研究班による直近の疫学調査
の結果によると、首都圏では、小学 5年生でも
0.086% くらいの有病率があるという（3）。摂食障
害は小児科医療においても国内外で大きなテーマと
なっており（4,5）、予防的な教育は食育の重要な柱
とも言えよう。
　摂食障害は、都市化、近代化、異文化衝突などの
文化変容の著しい社会で急増するということが定説
となっているが（6-8）、かねてより、その発症には、
マス・メディアのもたらす影響が少なくないことが
指摘されてきた（7,9-14）。「行動様式」はメディア
情報に影響されるところの大きいものであろう。マ
ス・メディアと情報、摂食障害との関わりについて
は、Spettigue ら（15）が指摘するように、次の 4
つの論点にまとめられる。　
①個人が自分のボディ・イメージとして非現実的な
「やせ理想像」を内在化してしまうことを後押しす
る役割
②それまで概念としても事例としても存在しなかっ
た社会に、摂食障害の症状を誘発してしまうような
「きっかけ」としてのメディアの役割
③摂食障害患者が、「摂食障害は一つの生き方であ
る」と肯定的に喧伝することを支持する役割
④摂食障害の予防や治療のための啓発活動を担う役
割
筆者らは、主に①の観点から、マンガという媒体を
用いたメディアの影響について論じてきた（16,17）。
女性向けのコミック誌に描かれる女性のボディ・イ
メージには細さが強調されているが、男性向けのコ
ミック誌に描かれる女性にはそのような傾向は認め
られないことがわかった。また、インターネットで
当事者たちがどのような情報発信をしているか、摂
食障害患者が主宰するウェブサイトの特徴を調べ、
ある程度回復していると思われる当事者のサイトに
は、比較的コンテンツが豊富で内容も摂食障害に偏
らず日常的な話題が多いという傾向を認めた（18）。
　超高齢社会に突入し、「健康長寿」が時代の一つ
のキーワードになりつつある。長野県のように「健
康長寿」を政策上のキーワードに取り入れる自治体
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もある。　折からの健康ブームを背景に、インター
ネットの普及も手伝って、健康に関する多種多様な
情報が広がりを見せているが、氾濫する情報や商品
に振り回され、結果的に健康を損なう事例も少なく
ない（19）。あふれかえる健康情報の中で、もっと
も関心の高いものが痩身情報であると思われる。現
代社会はまるで「やせ志向」が「デフォルト」状態
であるかのようになってきた。そのような中で、
「やせ礼賛文化」に敏感で「ダイエット情報」「美容
情報」に感度良く反応する摂食障害患者たち、また、
その予備軍となりうる人々はどのように「健康情
報」を入手し、活用しているのかを知ることは予防
教育を進めていくうえでも重要な知見となる。しか
しながら、このような観点からの研究はほとんどな
されていない。そこで本研究では、当事者に面接調
査を実施し、その傾向を把握することを目的とした。
　
方法
　2010 年から 2011 年にかけて、長野市内の総合病
院精神科に通院中の女性患者を対象に、診察時に主
治医による面接調査と簡単な質問票による調査を実
施した。あらかじめ調査の趣旨を書面で伝え、同意
を得られた人に対して調査した。年齢をマッチさせ
た摂食障害患者（ED患者）群 29 人と対照群 33 人
の合計 62 人の協力を得る事ができた。詳細を図 1
に示した。なお、各疾患の分類は、日本の医療機関
において一般的な保健病名分類に用いられている国
際疾病分類表（ICD-10）に基づいて記載した。
　自記式質問票による主な設問項目は、基本的な対
象者の属性（性別、年齢、教育歴）の他に、①やせ
ることを目的としたダイエット経験の有無、②ダイ
エット開始年齢、③「食・栄養情報」（「食生活」や
「栄養」、「健康」に関する情報）への関心の度合い
の自己評価、④「食・栄養情報」をどのような経路
で得ているか、またその理由、⑤自分の健康に役立
ったと思える情報とその伝えられ方（自由記述）の
5項目である。統計的な処理は、Student の t 検定
およびFisher の直接確率検定によった。加えて、
ED患者については、主治医の判断による患者自身
の治癒への意欲や摂食障害という疾患に関する自己
認識を調査した。
　なお、この調査は、長野赤十字病院倫理委員会の
承認を得て実施した。
結果
調査対象者の属性とダイエット行動、「食・栄養情
報」への関心の高さ
　図 1に本調査対象者の属性を示した。平均年齢は
両群とも 30 歳前後で、ばらつきにも大きな差はな
くほぼ年齢をマッチさせた群を得ることができた。
疾患別に分類すると、ED患者群で最も多かったの
はDSM-IV の分類（表 1）によるANBP（Anorexia
nervosabinge-purgetype：神経性無食欲症むちゃ
食 い 排 出 型 ） で 38%を 占 め た。 次 い でANR
（Anorexianervosarestrictivetype：神経性無食欲
症 制 限 型 ） の 28%、BNP（Bulimianervosa
purgingtype：神経性大食症排出型）の 14%であ
った。ANだけで全体の 66%を占めた（図 1 A-1）。
対照群の内訳はWHOの ICD-10 による分類によっ
た。最も多かったのはF2（統合失調症圏）52%、
次いでF4（神経症圏）21%、F3（気分障害）12%、
F6（パーソナリティ障害）12%であった（図 1 B-
1）。教育の背景を見ると、ED患者群は四年制大学
卒が最も多く、52%と半数以上を占めた（図 1 A-
2）。これに対し、対照群では高等学校卒が最も多く
（40%）、四年制大学卒は 18%にとどまり（図 1 B-
2）、ED患者群で高学歴傾向が顕著であった。
　表 2に示すように、やせるためのダイエット経験
があると回答した者の割合は、有意差はなかったも
のの、ED患者群では 83%、対照群では 70%と ED
患者群で高い傾向を示した。ダイエット開始年齢に
ついては、ED患者群で 17.8 ± 3.51 歳、対照群で
は 23.0 ± 7.50 歳と ED患者群の方が有意に低年齢
であることがわかった。
　「食・栄養情報」に関心があるか、という問いに
対し、6段階の自己評価で回答してもらったところ、
ED患者群のほうが有意に高く、自己の状態に関す
るメタ認知を問う「周囲の人に比べて食・栄養情報
に関心が高いと思うか」でも同様に自己評価が高い
傾向であることがわかった（表 2）。
何を情報源としているか
　表 3には、どこから「食・栄養情報」を得ている
か、何を情報源としているか、という問いに対する
回答（複数回答可）を示した。両群で比較すると、
ED患者群ではインターネット（PC利用）の割合
が 16.3%と対照群の 8.7%よりも有意に高かった。
対照群では、TV、雑誌などの古いメディアから情
報を得ることが多いのに対し、インターネットのよ
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図 1　調査対象者の属性ー年齢 , 病型 , 及び学歴
（　）内の nは人数を表す。⩌䠄䡊䠙ே 䠅ᩘ 㻱㻰㻌ᝈ⪅⩌䠄㼚㻩㻞㻥䠅 ᑐ↷⩌䠄㼚㻩㻟㻟䠅⑭䛫䜛䛣䛸䜢┠ⓗ䛸䛧䛯䝎䜲䜶䝑䝖⤒㦂䛜䛒䜛⪅䛾๭ 䠄ྜ䠂䠅 䠔䠏䠂 䠓䠌䠂䝎䜲䜶䝑䝖㛤ጞᖺ㱋 䠄ṓ䠅 㻝㻣㻚㻤㼼㻟㻚㻞㻝㻖 㻞㻟㻚㻜㼼㻣㻚㻡㻜䛂㣗䞉ᰤ㣴᝟ሗ䛃䛻㛵ᚰ䛜䛒䜛䛛 䠄㻢 ẁ㝵䛾⮬ᕫホ౯䠅㻝 㻟㻚㻣㻜㼼㻜㻚㻤㻡㻖 㻟㻚㻝㻡㼼㻝㻚㻜㻢࿘ᅖ䛾⪅䛸ẚ䜉䛂㣗䞉ᰤ㣴᝟ሗ䛃䜈䛾㛵ᚰ䛿䛹䛖䛛 䠄㻢ẁ㝵䛾⮬ᕫホ౯䠅䠎 㻟㻚㻟㻝㼼㻝㻚㻝㻣㻖 㻞㻚㻡㻠㼼㻝㻚㻞㻡㻝 䛂㐣䛞䜛䜋䛹䛻䛒䜛䛃䠙䠑 䛂䛛䛺䜚䛒䜛䛃䠙䠐 䛂䜋䛹䜋䛹䛻䛒䜛䛃䠙䠏䛂ᑡ䛧䛒䜛䛃䠙䠎 䛂䜋䛸䜣䛹䛺䛔䛃䠙䠍 䛂඲䛟䛺䛔䛃䠙䠌䠎 䛂䛛䛺䜚㧗䛔䛃䠙䠑 䛂ẚ㍑ⓗ㧗䛔䛃䠙䠐 䛂ᑡ䛧㧗䛔䛃䠙䠏 䛂ྠ䛨䛟䜙䛔䛃䠙䠎䛂ᑡ䛧ప䛔䛃䠙䠍 䛂䛛䛺䜚ప䛔䛃䠙䠌㻖㻌㼜䠘㻜㻚㻜㻡
表 2　ダイエットや「食・栄養情報」への関心の高さ
㻭㻙㻝 㻭㻙㻞
ᖺ㱋 㻞㻥㻚㻝㼼㻤㻚㻝㻢㻌 ṓ 㻔㼚㻩㻞㻥㻕㻮㻙㻝 㻮㻙㻞
ᖺ㱋 㻟㻜㻚㻠㼼㻢㻚㻥㻟㻌 ṓ 㻔㼚㻩㻟㻟㻕
㻭㻺㻾 㧗➼Ꮫᰯ༞㻞㻝㻑 ୰Ꮫᰯ༞㻠㻑ᑓ㛛Ꮫᰯ༞㻝㻜㻑▷ᮇ኱Ꮫ༞㻝㻜㻑኱Ꮫ㝔ಟ஢㻟㻑 ᅄᖺไ኱Ꮫ༞㻡㻞㻑
㧗➼Ꮫᰯ༞㻠㻜㻑୰Ꮫᰯ༞䠈㻝㻞㻑ᑓ㛛Ꮫᰯ༞䠈㻝㻤㻑▷ᮇ኱Ꮫ༞䠈㻝㻞㻑
኱Ꮫ㝔ಟ஢䠈㻜㻑ᅄᖺไ኱Ꮫ༞䠈㻝㻤㻑
㻮㻱㻰㻝㻜㻑 㻱㻰㻺㻻㻿㻝㻜㻑㻮㻺㻼㻝㻠㻑 㻭㻺㻮㻼㻟㻤㻑䛭䛾௚㻟㻑 㻲㻞㻡㻞㻑㻲㻢㻝㻞㻑㻲㻠㻞㻝㻑 㻲㻟㻝㻞㻑
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 表 3　「食・栄養情報」を何から得ているか
 （複数回答可）᝟ሗ※ ᅇ⟅ேᩘ 㸦㸣㸧(' ᝈ⪅⩌ Q  ᑐ↷⩌ Q ࢖ࣥࢱ࣮ࢿࢵࢺ㸦3& ฼⏝㸧 㸦㸧㻖 㸦㸧࢖ࣥࢱ࣮ࢿࢵࢺ㸦ᦠᖏ฼⏝㸧 㸦㸧 㸦㸧᭩⡠ 㸦㸧 㸦㸧㞧ㄅ 㸦㸧 㸦㸧ࢸࣞࣅ 㸦㸧 㸦㸧ࣛࢪ࢜ 㸦㸧 㸦㸧ᫎീ㈨ᩱ 㸦㸧 㸦㸧ㅮ₇఍࣭ࢭ࣑ࢼ࣮ 㸦㸧 㸦㸧∗ 㸦㸧 㸦㸧ẕ 㸦㸧 㸦㸧ྠ⬊ 㸦㸧 㸦㸧♽∗ẕ 㸦㸧 㸦㸧Ꮚ࡝ࡶ 㸦㸧 㸦㸧཭ே 㸦㸧 㸦㸧▱ே 㸦㸧 㸦㸧ᰤ㣴ኈ 㸦㸧 㸦㸧ಖ೺ᖌ 㸦㸧 㸦㸧┳ㆤᖌ 㸦㸧 㸦㸧་ᖌ 㸦㸧 㸦㸧ᩍᖌ 㸦㸧 㸦㸧࢝࢘ࣥࢭ࣮࣭ࣛᚰ⌮ኈ 㸦㸧 㸦㸧⮫ᗋ᳨ᰝᢏᖌ 㸦㸧 㸦㸧⸆๣ᖌ 㸦㸧 㸦㸧ᩚయᖌ 㸦㸧 㸦㸧⮬ຓࢢ࣮ࣝࣉ 㸦㸧 㸦㸧ࡑࡢ௚ ㄽᩥ 㸯㸦㸧 㸦㸧ࡑࡢ௚ ኵ 㸦㸧 㸦㸧ࡑࡢ௚ ᫇࠾ࡰ࠼ࡓࡶࡢ 㸦㸧 㸦㸧ࡑࡢ௚ ຓ⏘ᖌ 㸦㸧 㸦㸧ྜィ 㸦㸧 㸦㸧
*p < 0.05
うな比較的新しいメディアからの情報入手が多いこ
とがわかった。有意差はないが、対照群の方が、
「友人」「知人」という回答が若干多く、「医師」と
いう回答はED患者群で多かった（ED患者：8.7%
vs対照群：3.9%）。
なぜその情報源を利用するのか
　表 4にはなぜその情報源を利用するのか、理由を
尋ねた問いに対する回答をまとめた。両群とも頻度
で最も多かったのは、「手軽で便利である」で、「信
頼性」や「正しさ」よりも重視されていることがわ
かった。興味深いのは、ED患者群では、「手軽で
便利である」が 28.2%と対照群（20.8%）よりも
はるかに高いポイントを示し、同様の傾向が、「好
奇心をみたしてくれる」（ED患者群：10.3%vs対
照群：4.2%）にも認められた。
情報の内容と伝えられ方
　表 5、表 6に情報の内容と伝えられ方をまとめた。
自由回答欄に回答のあった者のみを示し、内容を具
体性があるかないかで分類した。さらに、伝えられ
方については、表 3に示した情報の入手先を問う問
いへの回答と突き合わせ、「人」が介在したかどう
かを本人の記述と照らして分類して記載した。表 5
に示したED患者群と表 6に示した対照群とで比較
すると、情報の内容に具体性のあるコメントは対照
群で高い割合で出現し、「人」を介して情報を得た、
と回答した者の割合も対照群で高い事がわかった。
具体性のあるコメント（分類A）と「人」を介し
ているという回答（分類A）が対応している人の
数はED患者群が 7人／25（28%）だったが、対照
群は 13 人／26 人（50%）であり、有意差はないも
のの対照群の方が高い傾向にあった。また、自由記
述の中から単語を拾ってみると、「野菜」というこ
とばは表 5の ED患者群の回答には見いだせなかっ
たが、表 6の対照群には 5件あった。逆に表 5の
ED患者群の回答には「やせ」ということばが 2件
あったが、表 6にはみられなかった。
主治医の判断による患者の状態
　ED患者 29 人の DSM-IV による病型と主治医が
判断する本人の状態を表 7にまとめた。有意差はな
いものの、多数を占めるANの中でもANRより
ANBPの過食排出行動を伴う病型のほうが治癒へ
の意欲が高く（ANR:1.88vsANBP:2.91）、疾患に
ついての自己認識も比較的しっかりとしているよう
表 4　なぜその情報源を利用するのか （複数回答可）⌮⏤ ᅇ⟅ேᩘ㸦㸣㸧('ᝈ⪅⩌ Q  ᑐ↷⩌ Q ಙ㢗࡛ࡁࡿ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧ᡭ㍍࡛౽฼ࡔ࠿ࡽ 㸦㸧㻖 㸦㸧Ᏻ౯࡛࠶ࡿ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧ṇࡋ࠸▱㆑ࡀᚓࡽࢀࡿ࡜ᛮ࠺࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧᫬㛫ࡀ࠿࠿ࡽ࡞࠸࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧ㄝᚓຊࡀ࠶ࡿ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧ඹឤ࡛ࡁࡿ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧Ᏻᚰ࡛ࡁࡿ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧㠃ⓑࡃ࡚ࡓࡵ࡟࡞ࡿ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧ዲወᚰࢆ‶ࡓࡋ࡚ࡃࢀࡿ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧Ꮫᰯࡢᑓ㛛ㄢ⛬࡛ຮᙉࡋ࡞ࡅࢀࡤ࡞ࡽ࡞࠿ࡗࡓ࠿ࡽ 㸦㸧 㸦㸧ࡑࡢ௚ ᪥ᖖ࡛⪥࡟ධࡿ 㸦㸧 㸦㸧ࡑࡢ௚ ௚࠿ࡽᚓࡽࢀ࡞࠸ࡓࡵ 㸦㸧 㸦㸧ࡑࡢ௚ ᐇ㊶ࡉࢀ࡚࠸ࡿᵝᏊࢆぢ ࡚ 㸦㸧 㸦㸧ྜィ 㸦㸧 㸦㸧㻖㻌㼜䠘㻜㻚㻜㻡
14
Eatingdisorderpatientsandnutritionalinformation
表 5　自分の健康のために役立ったと評価できる情報の内容とその伝えられ方（ED 患者群）ෆᐜ㸦⮬⏤グ㏙㸧 ศ㢮㸦$ලయᛶࡢ࠶ࡿࡶࡢ%ᴫᛕⓗ࡞ࡶࡢ㸹&ࡑࡢ௚㸧 ࡝ࡢࡼ࠺࡟ఏ࠼ࡽࢀࡓ࠿㸦⮬⏤グ㏙㸧 ே࡙࡚ࡢఏ㐩㸦$࠶ࡿ㸹%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であった。また、ANRよりANBPのグループのほ
うが、「食・栄養情報」への関心の高さについての
自己評価が高い傾向にあることがわかった
（ANR:3.88vsANBP:4.27）。
考察
　本研究の結果、対照群に比べED患者群に強く認
められた特徴から、当事者たちは、「栄養」、「食生
活」、「健康」に関する関心は全体的に高く、そうし
た「情報」を「手軽で便利に」入手し、それで、
「好奇心を満たす」ことへの欲求が強く、その手段
としてインターネット（PC利用）が優れているの
でよく利用する、とまとめることができる。さらに、
得ている情報の内容を言語化してもらうと、概念的、
抽象的に語る傾向が対照群より強い傾向であること
がわかった（表 6）。
　本研究においては、ED患者にはそもそも独特の
認知の偏りが認められることから、比較するための
対照として、同様に精神科に通院している患者にも
協力を得て調査している。図 1に示すようにそれぞ
れの集団の教育歴が大きく異なっていることから、
学歴の差異による偏りが結果に影響している可能性
も考えられる。そこで、それぞれの集団で占める割
合の多い、「四年制大学卒」と「高等学校卒」とで
学歴をマッチさせて比較分析してみた。その結果、
「ダイエット経験のある者の割合」、「ダイエット開
始年齢」、「栄養に関して周囲の者よりも知っている
と思う自己認識」は、四年制大学卒の集団で比較し
た場合も、高等学校卒の集団で比較した場合も、と
もに表 2に示した全体の傾向と一致した。すなわち、
ED患者群の方が「ダイエット経験のある者の割合」
が高く、「ダイエット開始年齢」は低く、「栄養に関
して周囲の者よりも知っていると思う自己認識」が
高い傾向を示した。「栄養への関心の高さ」につい
ては、高等学校卒の集団で比較すると、ED患者群
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表 6　自分の健康のために役立ったと評価できる情報の内容とその伝えられ方（対照群）ෆᐜ㸦⮬⏤グ㏙㸧 ศ㢮㸦$ලయᛶࡢ࠶ࡿࡶࡢ%ᴫᛕⓗ࡞ࡶࡢ㸹&ࡑࡢ௚㸧 ࡝ࡢࡼ࠺࡟ఏ࠼ࡽࢀࡓ࠿㸦⮬⏤グ㏙㸧 ே࡙࡚ࡢఏ㐩㸦$࠶ࡿ㸹%࡞ࡋ㸧㔝⳯䜢‶⭡䛻䛺䜛䜎䛷䛯䛟䛥䜣㣗䜉䜛 㻭 ᰤ㣴ኈ䛾ㅮ⩏ 㻭₽⒆ᛶ኱⭠⅖䛾㣗஦ᣦᑟ 㻭 䠄ᮏே䛾⮬⏤グ㏙ḍ䜈䛾グධ䛿䛺䛛䛳䛯䛜䚸⾲㻟䛾ၥ䛔䛻ᑐ䛧䛂ᰤ㣴ኈ䛃䛸ᅇ⟅䛧䛶䛔䜛䠅 㻭䝞䝷䞁䝇Ⰻ䛟ᦤ䜛᪉䛜Ⰻ䛔䚸ⓑ⡿䜘䜚⋞⡿䛜Ⰻ䛔䛺䛹 㻭 䝛䝑䝖䚸䝔䝺䝡 㻮㣗䜉䜙䜜䛺䛔᫬䛿㣗䜉䛺䛟䛶䜒䜘䛔䛜䝇䝫䞊䝒㣧ᩱ䜢㣧䜐 㻭 ⮬ศ 㻭㈋⾑䛻䛺䛳䛶ಽ䜜䛯䛣䛸䛜䛒䛳䛯䛯䜑 㻭 ⮬↛䛻 㻭㌟య䜢ື䛛䛩䛣䛸 㻭 ୧ぶ 㻭㔝⳯䜢㣗䜉䛶䜒኱୔ኵ䚸୍ேศ䛺䜙ኴ䜙䛺䛔 㻭 ᮏ䛾య㦂ㄯ 㻭ዷፎ୰䛾㣗஦䜔ሷศ䛻䛴䛔䛶䚸Ꮚ䛹䜒䛾ᰤ㣴䜔Ⓨ⫱䛻䛴䛔䛶 㻭 ⫋ሙ䛾ᰤ㣴ኈ䜔ಖ೺ኈ䛸䛾ᑐヰ䛷 㻭䜹䝻䝸䞊 㻭 ᮏ 㻮㔝⳯䛾ᰤ㣴⣲䚸㌟య䛻ཬ䜌䛩ຠᯝ䚸䝸䝁䝢䞁䛜Ⰻ䛔䛣䛸 㻭 ᭩⡠ 㻮೺デ䛷ಖ೺ኈ䛻ᐷ䜛๓䛰䛡䛷䜒㛫㣗䜢䜔䜑䜛䜘䛖䛻ゝ䜟䜜㛫㣗䛜ῶ䛳䛯 㻭 ೺デ䛷ಖ೺ኈ䜘䜚 㻭୕㣗䛱䜓䜣䛸㣗䜉䜛 㻭 ⤒㦂䛛䜙 㻭㔝⳯䛛䜙㣗䜉䜛⩦័䜢㌟䛻䛴䛡䜛䚸೫䛳䛯㣗஦䛻䛺䜙䛺䛔䜘䛖䛻䛩䜛 㻭 ᰤ㣴ኈ䛾ㄝ᫂䚸ẕ䛾Ẽ㐵䛔 㻭䝞䝘䝘 㻭 䝔䝺䝡 㻮୍᪥୕㣗 㻭 䠄ᮏே䛾⮬⏤グ㏙ḍ䜈䛾グධ䛿䛺䛛䛳䛯䛜䚸⾲㻟䛾ၥ䛔䛻ᑐ䛧䛂∗䛃䛂ẕ䛃䛂཭ே䛃䛂▱ே䛃䛸ᅇ⟅䛧䛶䛔䜛䠅 㻭䜽䝸䝙䝑䜽䛷ᝏ⋢䝁䝺䝇䝔䝻䞊䝹䛜ከ䛔䛸ゝ䜟䜜䛯 㻭 䠄ᮏே䛾⮬⏤グ㏙ḍ䜈䛾グධ䛿䛺䛛䛳䛯䛜䚸⾲㻟䛾ၥ䛔䛻ᑐ䛧䛂་ᖌ䛃䛸ᅇ⟅䛧䛶䛔䜛䠅 㻭㔝⳯୰ᚰ䛾⏕ά䚸⪥䝒䝪䝎䜲䜶䝑䝖 㻭 䠄ᮏே䛾⮬⏤グ㏙ḍ䜈䛾グධ䛿䛺䛛䛳䛯䛜䚸⾲㻟䛾ၥ䛔䛻ᑐ䛧䛂㻼㻯䝛䝑䝖䛃䛂䜿䞊䝍䜲䝛䝑䝖䛃䛂㞧ㄅ䛃䛸ᅇ⟅䛧䛶䛔䜛䠅 㻮⸆๣ᖌ䛛䜙䜒䜙䛳䛯䝯䝍䝪⏝䛾䝺䝅䝢㞟 㻭 䛣䛖䛔䛖㣗஦䜢䛧䛺䛥䛔䛸 㻭䝁䝺䝇䝔䝻䞊䝹䜢ୗ䛢䜛䝺䝅䝢䚸䕿䕿䝎䜲䜶䝑䝖䚸䠴䠴䛾ຠ⏝䚸䛺䛹䚹䕧䕧䛿䛰䜎䛥䜜䛯䚹 㻭 䝔䝺䝡䛷䕿䕿䛜䠴䠴䛻ຠ䛟䛸ゝ䛳䛶䛔䛯䛾䛷ヨ䛧䛶䜏䛯 㻮䜶䝜䜻䛿⒴ண㜵䛻䜘䛔 㻭 䝔䝺䝡 㻮⌧ᐇⓗ䛺ヰ ⌮᝿䜀䛛䜚䛷䛿⮬ศ䛻䛿䛷䛝䛺䛔䛾䛷 㻮 ᑐヰ 㻭་ᖌ䚸ຓ⏘ᖌ䛾᝟ሗ 㻮 ㏻㝔䞉ධ㝔᫬ 㻭௚ே䛾య㦂ㄯ䜢㏻䛧䛶Ꮫ䜆䛣䛸䛜ከ䛔 㻯 ㌟㏆䛺ே䜔䝯䝕䜱䜰䛾᝟ሗ䛷 㻭䜟䛛䜙䛺䛔 㻯 䠄ᮏே䛾⮬⏤グ㏙ḍ䜈䛾グධ䛿䛺䛛䛳䛯䛜䚸⾲㻟䛾ၥ䛔䛻ᑐ䛧䛂㞧ㄅ䛃䛂䝔䝺䝡䛃䛸ᅇ⟅䛧䛶䛔䜛䠅 㻮་ᖌ䛛䜙䛾ຓゝᥦ᱌ 㻯 ┤᥋ 㻭ฟ䛶䛣䛺䛔 㻯 ᛀ䜜䛯 㻮⮬⏤グ㏙ᅇ⟅ 㻞㻢ே
表 7　主治医の判断による ED 患者本人の治癒への意欲や病状認識と「食・栄養情報」への関心の高さ⑓ᆺ ேᩘ ୺἞་䛜䜏䜛ᮏே䛾἞䜚䛯䛔ពḧ䠍㻹㼑㼍㼚䠄㻿㻰䠅 ୺἞་䛜ุ᩿䛩䜛ᮏே䛾⑓Ẽ䛻ᑐ䛩䜛ㄆ㆑䠄䛹䛾⛬ᗘ䜎䛷▱㆑䛜䛒䜛䛛䠅䠎㻹㼑㼍㼚㻌㻔㻿㻰㻕 䛂㣗䞉ᰤ㣴᝟ሗ䛃䛻㛵ᚰ䛜䛒䜛䛛䠏 㻹㼑㼍㼚䠄㻿㻰䠅 ࿘ᅖ䛾⪅䛸ẚ䜉䛶䛂㣗䞉ᰤ㣴᝟ሗ䛃䜈䛾㛵ᚰ䛿䛹䛖䛛䠐㻹㼑㼍㼚䠄㻿㻰䠅㻭㻺㻾 㻤 㻝㻚㻤㻤㻌 㻔㻝㻚㻢㻠㻕 㻞㻚㻡㻡㻌 㻔㻝㻚㻟㻜㻕 㻟㻚㻤㻤㻌 㻔㻜㻚㻟㻡㻕 㻟㻚㻡㻡㻌 㻔㻜㻚㻠㻢㻕㻭㻺㻮㻼 㻝㻝 㻞㻚㻥㻝㻌 㻔㻝㻚㻞㻞㻕 㻟㻚㻠㻡㻌 㻔㻜㻚㻤㻞㻕 㻠㻚㻞㻣㻌 㻔㻜㻚㻠㻣㻕 㻟㻚㻤㻞㻌 㻔㻜㻚㻥㻤㻕㻮㻺㻼 㻠 㻟㻚㻟㻟㻌 㻔㻜㻚㻡㻤㻕 㻞㻚㻢㻜㻌 㻔㻝㻚㻡㻟㻕 㻟㻚㻟㻟㻌 㻔㻜㻚㻡㻤㻕 㻞㻚㻠㻜㻌 㻔㻝㻚㻜㻜㻕㻮㻱㻰 㻟 㻞㻚㻡㻜㻌 㻔㻝㻚㻞㻥㻕 㻞㻚㻣㻠㻌 㻔㻜㻚㻥㻢㻕 㻟㻚㻟㻜㻌 㻔㻜㻚㻠㻤㻕 㻞㻚㻞㻥㻌 㻔㻜㻚㻤㻞㻕䠍 䛂䛸䛶䜒ᙉ䛔䛃䠙㻠 䛂䛛䛺䜚ᙉ䛔䛃䠙㻟 䛂ẚ㍑ⓗᙉ䛔䛃䠙㻞 䛂ពḧ䜢ㄆ䜑䜛䛃䠙㻝 䛂ពḧ䛜ឤ䛨䜙䜜䛺䛔䛃䠙㻜䠎 䛂ணᚋ䜎䛷▱䛳䛶䛔䜛䛃䠙䠐 䛂ྜే⑕䜎䛷䛃䠙䠏 䛂᪥ᖖ⏕ά䜈䛾ᙳ㡪䛃䠙䠎 䛂⑓ྡ⛬ᗘ䛃䠙䠍䠏 䛂㐣䛞䜛䜋䛹䛻䛒䜛䛃䠙䠑 䛂䛛䛺䜚䛒䜛䛃䠙䠐 䛂䜋䛹䜋䛹䛻䛒䜛䛃䠙䠏 䛂ᑡ䛧䛒䜛䛃䠙䠎 䛂䜋䛸䜣䛹䛺䛔䛃䠙䠍 䛂඲䛟䛺䛔䛃䠙䠌䠐 䛂䛛䛺䜚㧗䛔䛃䠙䠑 䛂ẚ㍑ⓗ㧗䛔䛃䠙䠐 䛂ᑡ䛧㧗䛔䛃䠙䠏 䛂ྠ䛨䛟䜙䛔䛃䠙䠎 䛂ᑡ䛧ప䛔䛃䠙䠍 䛂䛛䛺䜚ప䛔䛃䠙䠌
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と対照群との間に格別差異が見られなかった。情報
の入手先についても、四年制大学卒の集団で両群を
比較すると、表 3に示した「インターネット（PC
利用）」と回答した者がED患者群で有意に多い傾
向がより強く現れていた（ED患者群：13 人／15 人、
87%；対照群：0人／6人、0%）。ただし、四年制
大学卒のED患者群は平均年齢が 28.3 ± 5.91 歳、
対照群が 33.5 ± 4.51 歳と、若干ED患者群が若い
ため、年齢層の差のもたらす影響も否定できない。
高等学校卒の集団は年齢もほぼマッチしたが（ED
患者群は平均年齢が 32.3 ± 13.1 歳、対照群が 31.6
± 8.05 歳）、この両群を比較したところ、ED患者
群でインターネット（PC利用）が多いという傾向
は特に認められなかった（ED患者群：1人／6人、
16.7%；対照群：3人／13 人、23.1%）。以上のこ
とを踏まえると、高学歴傾向であること自体がED
患者の特徴であり、その他に表 2や表 3で有意差が
示されたED患者群の特徴は、学歴の差異を超えた
ED患者の固有の特徴であると考えてよいと思われ
た。
　ED患者群と対照群とで、情報の入手先に全く
「人」を回答していない者の割合に有意差はなかっ
た（ED患者群：10 人／29 人、34.5%；対照群：13
人／33 人、39.4%）。しかしながら、ED患者群の
方で、「情報」の内容がより概念的、抽象的で具体
性に乏しい傾向が見られることと、ED患者が好ん
で利用するのがインターネットなどの不特定多数に
向けた発信をするメディアであることの関係は興味
深い。TVが映像ベース、書籍が文字ベースである
のに対し、インターネットはテキスト（文字、音
声）情報と映像とを同時に伝えうるメディアである。
したがって、非現実的な「やせ理想像」を一人の個
人に内在化するだけでなく、ある個人に内在化され
たものがインターネット空間に発信され、不特定多
数に拡散して内在化させうる性質を持つ。Bair ら
（20）は、雑誌とインターネットとで「やせ理想像」
の内在化への影響を比較検討し、appearance-
oriented internetuse と TVuse は病的な食行動と
関連していることを報告している。また、Becker
ら（21）は、SNS（socialnetworkingservice）で
思春期の少女たちの間で同性のクラスメートの容姿
に関するコメントが交わされることが peer
pressure を増幅させ、摂食障害発症の契機となる
ことを指摘している。SNSと摂食障害発症との関
連は、一般向けのメディアでも紹介されている（22）。
それでも、インターネットを利用した予防的な介入
の試みも進んでおり、このようなリスクがあること
を十分に承知した上での情報選択がなされるように、
マス・メディアの有用性を活かした摂食障害の治療、
予防、啓発活動を模索していくことが重要である。
情報の入手にあたって、「手軽で便利である」こと
を正確さや信頼性よりも重視する傾向（表 4）は効
率を追求する現代社会のあり方とよく同調している
とも言え、こうした当事者の姿勢を修正していくこ
とも治療や予防、啓発にとって重要となる。本研究
の結果をふまえ、栄養の専門家として、予防教育に
今後どのようにメディアを活用していったら良いの
か検討していきたい。
　塚野ら（23）はANRとANBPの心理的特徴の
差異について報告しているが、ANBP群はANR群
に比べて、周囲に対する警戒心が強く人を信じるこ
とが困難であるが、常識的でありたいと望む気持ち
が強いために周囲に過剰に合わせていき、外的な刺
激に影響を受けやすいことから「やせてきれいであ
れ」という社会からの要請に応えようとする傾向が
強いという。表 7に示したように、ANBP群は
ANR群に比べ、「主治医がみる治療への意欲の高
さ」が高く、「主治医が判断する病気に対する認識」
も高い傾向を示しているが、主治医による評価であ
るため、ED患者たちの振る舞い方に影響されるこ
とは不可避であろう。ANBP群に特徴的な「周囲
に合わせる」「外的な刺激に敏感」「常識的でありた
い」という心理ゆえに主治医の期待を読み取ってふ
るまっているという面が反映されているのかもしれ
ない。表 5に示した本人の記述による役に立ったと
思われる情報の内容には、ED患者群では対照群に
比べ、より概念的な記述が多かったが、中でも、概
念的な内容を回答した者はANR群に多かった
（ANBP:2／11 人、18.1%；ANR:4／8、50.0%）。
これも、ANR群はANBPに比べて内的刺激に敏感
である（23）という心理的特徴を反映した差異かも
しれない。
　本研究は、摂食障害の当事者がどのように情報を
活用しているのか、本人への面接と書面による調査
という手法で初めて実施したものであるが、①精神
科通院患者に対する調査であるため、認知の偏りや
否認などから得られた結果の信憑性には一定の限界
が存在すること、②主観的なデータの評価の方法に
改善の余地があること、③年齢や学歴を含めた調査
対象者の集団のマッチングの難しさが存在するとい
う点の限界がある。これらの限界を踏まえた上で、
本研究で見いだされた摂食障害患者の情報入手、活
用行動の特徴を今後の治療や予防教育に活かしてい
きたいと考えている。
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